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ﺧﻼﺻﻪ
در ﺳﯿﺴﺘﻢ اﻋﺼﺎب ﻣﺮﮐﺰي در ( PSH)ﺑﺎدي ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ آﻧﺘﯽ ﺑﯿﺎن:ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻫﯿﭙﻮﺗﺮﻣﯽ، ﻫﯿﭙﻮﮐﺴﯽ، آﺳﯿﺐ ﺗﺮوﻣﺎﺗﯿﮏ و ﺻﺮع ﭘﺎﯾﺪار اﺳﺘﺮس
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﻣﺤﺎﻓﻆ ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ  PSHﺳﻮﯾﯽاز . ﺷﻮددﯾﺪه ﻣﯽﻣﺼﺮف ﻣﻮادو ﺳﻮء
ﻣﺮوري  يدر اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻧﯿﺰ ﻣﻄﺮح اﺳﺖ يدﯾﺪهﻫﺎي آﺳﯿﺐﺑﺮاي ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ
- ﺑﻨﺪي ﻣﻘﺎﻻت ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻧﻘﺶ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ در روانﺑﻪ ﺑﺮرﺳﯽ و ﺟﻤﻊ
  .ﺷﺪه اﺳﺖﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﭘﺮﯾﺸﯽ ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻮء
در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺮوري ﻧﻈﺎم ﻣﻨﺪ، ﮐﻠﯿﻪ ﻣﻘﺎﻻت ﭼﺎپ ﺷﺪه ﺗﺎ دﺳﺎﻣﺒﺮ : ﮐﺎرروش
 ﺑﻪ دو زﺑﺎن ﻓﺎرﺳﯽ و اﻧﮕﻠﯿﺴﯽ در زﻣﯿﻨﻪ ارﺗﺒﺎط ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ و 4102
اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت از . ﺳﻮء ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ، ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
ﺑﺎﻧﮏ اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻘﺎﻻت ﻋﻠﻮم  ،ﻃﺮﯾﻖ ﭘﺎﯾﮕﺎه اﻃﻼﻋﺎت ﻋﻠﻤﯽ ﺟﻬﺎد داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ
ﺑﺎﻧﮏ اﻃﻼﻋﺎت  ،ﭘﮋوﻫﺸﮕﺎه اﻃﻼﻋﺎت و ﻣﺪارك ﻋﻠﻤﯽ اﯾﺮان،ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﺮان
،  ralohcS elgooG،divO،tceriD ecneicS، ﻧﺸﺮﯾﺎت ﮐﺸﻮر
ﻫﺎي ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﮐﻠﯿﺪواژهLHANIC،deMbuP
ﻫﺎ از ﻓﺮم آوري دادهﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺟﻤﻊ. و ﺳﻮء ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد، ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ72
. ﮐﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻫﺪف ﭘﮋوﻫﺶ ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪه ﺑﻮد، اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪﻫﺎاﺳﺘﺨﺮاج داده
ﻪ از اﯾﻦ ﻣﯿﺎن ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻮدﮐ يﻣﻘﺎﻟﻪ 11ﯾﺎﺑﯽ ﺑﻪ اﯾﻦ ﺟﺴﺘﺠﻮ دﺳﺖ يﻧﺘﯿﺠﻪ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وارد  6ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ دارا ﻧﺒﻮدن ﻣﻌﯿﺎرﻫﺎي ورود از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺬف و  5
  .ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺪﻧﺪ
و   1002ﺗﺮﯾﻦ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﺎل ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ، ﻗﺪﯾﻤﯽ يﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 6از : ﻫﺎﯾﺎﻓﺘﻪ
از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت روي %( 05)ﻣﻮرد  3. اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد 4102ﻫﺎ در ﺳﺎل ﺟﺪﯾﺪﺗﺮﯾﻦ آن
- ﻣﻮرد از ﻣﻘﺎﻻت ﺳﻮء 4.روي ﻣﻮش اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮد%( 05)ﻣﻮرد  3و ( tar)رت 
ﻣﺼﺮف ﻣﺼﺮف آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ و ﯾﮏ ﻣﻮرد ﺳﻮءﻣﻮرد ﺳﻮء 1ﻣﺼﺮف ﻣﻮرﻓﯿﻦ، 
  .ﻓﻨﻮﺑﺎرﺑﯿﺘﺎل ﺑﻮد
 72دﻫﻨﺪ ﮐﻪ ﭘﺮوﺗﯿﺌﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ ﺗﻤﺎﻣﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن ﻣﯽ:ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪ
ﻨﺪه از ﮐﻨرﺳﺪ داراي اﺛﺮ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖﯾﺎﺑﺪ و ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽاﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ ،ﭘﺲ از ﺗﺮك ﻣﻮاد
  .آﺳﯿﺐ ﺑﺎﺷﺪ
  ﺳﻮء ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد، ﭘﺮوﺗﯿﺌﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ، ﺗﺮك:ﻫﺎي ﮐﻠﯿﺪيواژه
  
  
  
  :ﻧﻮﺷﺖﭘﯽ
.اﺳﺖارﺗﺒﺎﻃﯽ ﻧﺪاﺷﺘﻪ هاﻧﺠﺎم ﺷﺪه و ﻣﻮﺿﻮع آن ﺑﺎ ﻣﻨﺎﻓﻊ ﺷﺨﺼﯽ ﻧﻮﯾﺴﻨﺪ ﻧﻬﺎد ﺧﺎﺻﯽﺣﻤﺎﯾﺖ ﻣﺎﻟﯽ ﺑﺪون اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ 
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ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻣﺼﺮف داروﻫﺎ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺎ ﺳﻮءﻻتاﺧﺘﻼل ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻣﻮاد ﺷﺎﻣﻞ اﺧﺘﻼ
ﮐﺸﻮرﻫﺎ ﭘﺲ از ﺣﺸﯿﺶ اﻏﻠﺐ ﻫﺎ در ﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦآ .ارﺗﺒﺎط دارد( از ﺟﻤﻠﻪ اﻟﮑﻞ)
- ﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﻃﺒﻘﻪﺑﻪ .(1)ﺗﺮﯾﻦ داروي ﻏﯿﺮ ﻣﺠﺎز ﻫﺴﺘﻨﺪراﯾﺞ ،ﺟﻮاﻧﺎو ﻣﺎري
ﻫﺎي ﻫﺎ و ﻣﺤﺮكﻣﺤﺮكﻫﺎ را ﻣﻘﻠﺪﻫﺎي ﺳﻤﭙﺎﺗﯿﮏ،ﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦآﮐﻠﯽ  ي
ﺧﻮد را از ﻃﺮﯾﻖ  يﺗﺎﺛﯿﺮ اوﻟﯿﻪ ،ﻫﺎي ﮐﻼﺳﯿﮏﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦآ. ﻧﺎﻣﻨﺪرواﻧﯽ ﻫﻢ ﻣﯽ
ﺳﯿﻨﺎﭘﺴﯽ ﻫﺎي ﭘﯿﺶﻫﺎ ﺑﻪ ﺧﺼﻮص دوﭘﺎﻣﯿﻦ از ﭘﺎﯾﺎﻧﻪﮐﻮﻻﻣﯿﻦآزادﺳﺎزي ﮐﺎﺗﻪ
دوﭘﺎﻣﯿﻨﺮژﯾﮏ ﮐﻪ ﻫﺎي اﯾﻦ اﺛﺮات ﺑﻪ ﺧﺼﻮص ﺑﺮاي ﻧﻮرون.ﮐﻨﻨﺪاﻋﻤﺎل ﻣﯽ
ﺗﺮ ﺷﻮﻧﺪ ﻗﻮيي ﻟﯿﻤﺒﯿﮏ ﮐﺸﯿﺪه ﻣﯽي ﺗﮕﻤﻨﺘﺎل ﺑﻪ ﻗﺸﺮ ﻣﺦ و ﻧﺎﺣﯿﻪاز ﻧﺎﺣﯿﻪ
ﺳﺎز و اﻧﺪ و ﻓﻌﺎل ﺷﺪن آن اﺣﺘﻤﺎﻻ اﯾﻦ ﻣﺴﯿﺮ را ﻣﺴﯿﺮ ﭘﺎداش ﻧﺎﻣﯿﺪه.اﺳﺖ
.(2)ﻫﺎ اﺳﺖي آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦاﻋﺘﯿﺎدآور ﻋﻤﺪه ﮐﺎر
 .ﯿﺎ اﺳﺖﺋي ﺑﺎرز اﺧﺘﻼل ﭘﺴﯿﮑﻮﺗﯿﮏ ﻧﺎﺷﯽ از آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ وﺟﻮد ﭘﺎراﻧﻮﻧﺸﺎﻧﻪ
ﻫﺎي واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ اﺧﺘﻼل اﺳﮑﯿﺰوﻓﺮﻧﯽ ﭘﺎراﻧﻮﺋﯿﺪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد وﯾﮋﮔﯽ
ﭘﺴﯿﮑﻮﺗﯿﮏ ﻧﺎﺷﯽ از آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ، از ﺟﻤﻠﻪ ﻓﺮاواﻧﯽ ﺗﻮﻫﻤﺎت ﺑﯿﻨﺎﯾﯽ، ﻋﻮاﻃﻒ 
رﺑﻄﯽ ﻓﻌﺎﻟﯽ، ﺗﻤﺎﯾﻼت ﺟﻨﺴﯽ ﻗﻮي، ﮐﻮﻧﻔﻮزﯾﻮن و ﺑﯽﮐﻼ ﻣﺘﻨﺎﺳﺐ، ﺑﯿﺶ
از اﺧﺘﻼل ( ﻫﺎﻣﺜﻞ ﺷﻞ ﺷﺪن ﺗﺪاﻋﯽ)ﮐﻼم و ﻗﺮاﯾﻦ اﻧﺪك اﺧﺘﻼل ﺗﻔﮑﺮ 
  (.3)ﮑﻮﺗﯿﮏ ﻧﺎﺷﯽ از آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻔﮑﯿﮏ اﺳﺖ ﭘﺴﯿ
ﺷﻨﺎﺳﯽ اﺧﺘﻼﻻت ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ ﺑﻪ ﺗﺎزﮔﯽ در آﺳﯿﺐﺑﺎديﯾﮑﯽ از اﺗﻮآﻧﺘﯽ
- ﭘﺮﯾﺸﺎﻧﻪ ﻣﻄﺮح ﺷﺪه اﺳﺖ آﻧﺘﯽﭘﺰﺷﮑﯽ ﺑﻪ ﺧﺼﻮص اﺧﺘﻼﻻت روانروان
ﺑﺎدي ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ
در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻧﻘﺶ اﯾﻦ . (4)ﺑﺎﺷﺪ ﻣﯽ( PSH)1
ي اول از ﻧﻘﺶ آن در ﺳﺎز و ﻓﺮﺿﯿﻪ. اﺳﺖﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ، دو ﻓﺮﺿﯿﻪ ﻣﻄﺮح ﺷﺪه 
در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ . ﮐﻨﺪﮐﺎر اﯾﻤﻮﻧﻮﻟﻮژي و ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي اﺧﺘﻼﻻت، ﺣﮑﺎﯾﺖ ﻣﯽ
رﺳﺎن ﻃﯽ ﻓﺮآﯾﻨﺪ ي دوم از ﻧﻘﺶ ﻣﺤﺎﻓﻈﺘﯽ آن ﻋﻠﯿﻪ ﻋﻮاﻣﻞ آﺳﯿﺐﻓﺮﺿﯿﻪ
در  PSHﺑﯿﺎن . (5)ﮐﻨﺪ ﺗﮑﺎﻣﻞ ﻋﺼﺒﯽ و ﺷﺮاﯾﻂ ﺣﺎد ﺑﯿﻤﺎري ﺣﻤﺎﯾﺖ ﻣﯽ
ﺎﻧﻨﺪ ﻫﯿﭙﻮﺗﺮﻣﯽ، ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﺳﯿﺴﺘﻢ اﻋﺼﺎب ﻣﺮﮐﺰي در اﺳﺘﺮس
 PSHاز ﻃﺮﻓﯽ . ﺷﻮدﻫﯿﭙﻮﮐﺴﯽ، آﺳﯿﺐ ﺗﺮوﻣﺎﺗﯿﮏ و ﺻﺮع ﭘﺎﯾﺪار دﯾﺪه ﻣﯽ
دﯾﺪه ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻧﯿﺰ ﻫﺎي آﺳﯿﺐﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﻣﺤﺎﻓﻆ ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ ﺑﺮاي ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ
، 72ﺑﺮ اﺳﺎس وزن ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ ﮐﯿﻠﻮداﻟﺘﻮن ﺑﻪ اﻧﻮاع  PSH. (6)ﻣﻄﺮح اﺳﺖ 
ﻫﺎي ﺷﻮك  ﺌﯿﻦﺑﯿﺎن ژﻧﯽ ﭘﺮوﺗ(. 6- 9)ﺷﻮد ﺗﻘﺴﯿﻢ      ﻣﯽ... و  09، 07، 06
ﻫﺎي ﻣﺤﯿﻄﯽ ﻣﺘﻌﺪدي  ﺣﺮارﺗﯽ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺣﺮارت، در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ اﺳﺘﺮس
اي ﻣﻌﯿﻦ،  ﺗﻮان ﺑﻪ ﮐﻤﺒﻮدﻫﺎي ﺗﻐﺬﯾﻪ ﯾﺎﺑﺪ ﮐﻪ از آن ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﯽاﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ
اﯾﻦ ﻓﺮآﯾﻨﺪ . ﺑﻨﻔﺶ اﺷﺎره ﮐﺮدﻣﺎوراء ياﺳﺘﺮس اﮐﺴﺪاﺗﯿﻮ و ﺗﺎﺑﺶ اﺷﻌﻪ
ﺷﻮد ﮐﻪ ﺑﺎ ﮔﺮي ﻣﯽﺗﻮﺳﻂ آزادﺳﺎزي ﻓﺎﮐﺘﻮر ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ ﻣﯿﺎﻧﺠﯽ
ﻫﺎي ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك  ﺎل ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ در ﻣﻨﺎﻃﻖ ﻣﺠﺎور ژناﺗﺼ
 ،ﻫﺎي ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ. ﮔﺮددﻫﺎ ﻣﯽ ﺣﺮارﺗﯽ  ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﺮوز آن
ﻫﺎي ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﮐﻪ در ﺑﺴﯿﺎري از ﺑﺰرﮔﯽ از ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ يﺧﺎﻧﻮاده
                                                
nietorP kcohS taeH1
ﻫﺎ ﺷﺎﻣﻞ PSHاﺻﻠﯽ  يﺳﻪ دﺳﺘﻪ. ﻫﺎي زﻧﺪه وﺟﻮد دارﻧﺪارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ
و ( ﮐﯿﻠﻮداﻟﺘﻮن 86- 37)07PSH، (ﮐﯿﻠﻮداﻟﺘﻮن 58- 09)09PSH
- در ﺳﻠﻮل. ﻫﺴﺘﻨﺪ( ﮐﯿﻠﻮداﻟﺘﻮن 74ﺗﺎ  61)ﻫﺎي ﺑﺎ وزن ﮐﻢ ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ PSH
اﻣﺎ ﻫﺎي ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻧﻘﺶ دارﻧﺪﻫﺎ در ﺑﺴﯿﺎري از ﻓﻌﺎﻟﯿﺖاﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﻃﺒﯿﻌﯽﻫﺎي 
ﺷﻮﻧﺪ زا ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﯽﺗﻨﻬﺎ در ﺷﺮاﯾﻂ اﺳﺘﺮس ،ﻫﺎي ﺑﺎ وزن ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ ﮐﻢPSH
و ﺳﺎﯾﺮ اﻧﻮاع  72PSHت ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺑﺮﺧﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎ(.01)
ﺑﺎ وزن ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ ﭘﺎﯾﯿﻦ در ﻧﻘﻞ و اﻧﺘﻘﺎﻻت درون ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻧﻘﺶ دارﻧﺪ  PSH
ﺳﯿﺘﻮﮐﺮوم از ﻣﯿﺘﻮﮐﻨﺪري  ﯽو در ﺟﺮﯾﺎن اﺳﺘﺮس اﮐﺴﯿﺪاﺗﯿﻮ از رﻫﺎﯾ
ﮐﺮده و ﻣﺎﻧﻊ  ﺮﮐﻮبرا ﺳ 9و  3esapsacﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﻧﻤﻮده، ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
اراي ﺳﻪ ﻗﺴﻤﺖ د 72PSH(. 11- 31)ﺷﻮﻧﺪ آﺳﯿﺐ ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻣﯽ
و ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎي ( 28reSو  87reS، 51reS)ﺳﺖاﻓﺴﻔﺮﯾﻼﺳﯿﻮن ﻋﻤﺪه 
در ﺑﺮاﺑﺮ  ﻣﺤﺎﻓﻈﺘﯽﻓﺴﻔﺮﯾﻠﻪ داراي ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ  72PSHﮐﻪ  هﻣﺘﻌﺪد ﻧﺸﺎن داد
  (.41-61)اﺳﺖ ﻫﺎآﺳﯿﺐﺑﺴﯿﺎري از 
ﭘﺰﺷﮑﯽ، در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻫﺎ در اﺧﺘﻼﻻت روانﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻘﺶ اﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ
ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ و ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﺳﺎزي ﻣﻘﺎﻻت ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﯽ و ﺧﻼﺻﻪ
  .ﺷﺪه اﺳﺖ ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﻣﻮاد
  ﮐﺎرروش
ﺑﻪ دو  4102ﺗﺎ دﺳﺎﻣﺒﺮ ﻣﻘﺎﻻت ﭼﺎپ ﺷﺪه  ﺗﻤﺎمﻣﺮوري ،  يدر اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ارﺗﺒﺎط ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ و يزﺑﺎن ﻓﺎرﺳﯽ و اﻧﮕﻠﯿﺴﯽ در زﻣﯿﻨﻪ
اﯾﻦ . اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ، ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد 
ﺑﺎﻧﮏ  ،(DIS)ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت از ﻃﺮﯾﻖ ﭘﺎﯾﮕﺎه اﻃﻼﻋﺎت ﻋﻠﻤﯽ ﺟﻬﺎد داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ
ﭘﮋوﻫﺸﮕﺎه  ،(xedeMnarI)اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻘﺎﻻت ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﺮان
، ﺑﺎﻧﮏ اﻃﻼﻋﺎت ﻧﺸﺮﯾﺎت (coDnarI)اﻃﻼﻋﺎت و ﻣﺪارك ﻋﻠﻤﯽ اﯾﺮان
 elgooG،divO،tceriD ecneicS، (narigaM)ﮐﺸﻮر
ﻫﺎي واژهاز ﮐﻠﯿﺪ و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎدهLHANIC،deMbuP، ralohcS
 gurd DNA 72PSH)ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ و ﺳﻮء
 HSeMﮐﻠﻤﺎت ﮐﻠﯿﺪي ﻣﻮرد ﺟﺴﺘﺠﻮ ﺑﺮ اﺳﺎس .ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ (esuba
ﻫﺎ از ﻓﺮم اﺳﺘﺨﺮاج آوري دادهﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺟﻤﻊ. اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ esabataD
. ﮐﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻫﺪف ﭘﮋوﻫﺶ ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪه ﺑﻮد، اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪﻫﺎداده
ﮐﻪ از ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻮد يﻣﻘﺎﻟﻪ 01ﯾﺎﺑﯽ ﺑﻪ ﻦ ﺟﺴﺘﺠﻮ دﺳﺖاﯾ يﻧﺘﯿﺠﻪ
در ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ دارا ﻧﺒﻮدن ﻣﻌﯿﺎرﻫﺎي ورود از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺬف و  5اﯾﻦ ﻣﯿﺎن 
  .ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وارد ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺪﻧﺪ 5ﻧﻬﺎﯾﺖ 
  :ارزﯾﺎﺑﯽ ﮐﯿﻔﯽ ﻣﻘﺎﻻت
 02ﻫﺎي ﻣﻨﺎﺑﻊ اﺑﺘﺪا ﺑﺎ ﺟﺴﺘﺠﻮي ﻣﻨﺎﺑﻊ اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿﮏ و ﺑﺮرﺳﯽ ﻟﯿﺴﺖ رﻓﺮﻧﺲ
. ﻣﻮرد آن ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﺗﮑﺮاري ﺑﻮدن ﺣﺬف ﺷﺪﻧﺪ 3ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ ﮐﻪ 
ﺳﭙﺲ ﺧﻼﺻﻪ ﻣﻘﺎﻻت ﺗﻮﺳﻂ دو ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﻣﺴﺘﻘﻞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﻣﻘﺎﻻت ﻣﺮﺗﺒﻂ 
در ﺻﻮرت ﻋﺪم ﺗﻄﺎﺑﻖ ﺑﯿﻦ ﻧﻈﺮﯾﺎت دو ﻣﺤﻘﻖ، از ﯾﮏ . ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﺷﺪﻧﺪ
72-PSH ﻣﺼﺮف آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ و ﺳﻮء                                                                       6102 beF-naJ ,)1(81 ,htlaeH latneM fo slatnemadnuF 7
ﺧﻼﺻﻪ  71در ﻧﻬﺎﯾﺖ از ﺑﯿﻦ . ي ﺳﻮم ﻣﺸﻮرﺗﯽ ﮐﻤﮏ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪﻧﻈﺮﯾﻪ
ﻣﻮرد ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪﻧﺪ و ﻣﺘﻦ  01ﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑ
ﻣﻘﺎﻟﻪ ﻧﺎﻣﺮﺗﺒﻂ ﺗﺸﺨﯿﺺ داده  5در ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﺘﻦ ﮐﺎﻣﻞ، . ﻫﺎ ﺗﻬﯿﻪ ﺷﺪﮐﺎﻣﻞ آن
ﻣﺎﻧﺪه ﺗﺤﺖ ي ﺑﺎﻗﯽﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 5(. 1ﻧﻤﻮدار )ﺷﺪه و از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﺎرج ﺷﺪﻧﺪ 
ﺴﺖﯿﻟﭼﮏﺑﺮرﺳﯽ ﮐﯿﻔﯽ ﻣﻘﺎﻻت ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از . ﺗﺤﻠﯿﻞ ﮐﯿﻔﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
ي ﻧﺘﺎﯾﺞ، اﻣﮑﺎن اﻧﺠﺎم ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﻋﺪم وﺟﻮد ﻫﻤﮕﻨﯽ در اراﯾﻪ. اﻧﺠﺎم ﺷﺪ (71)
  .ي ﺣﺎﺿﺮ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  
  ﻣﻘﺎﻻت ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ و ﻣﻘﺎﻻت وارد ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ-1ﻧﻤﻮدار 
  
  ﻧﺘﺎﯾﺞ
و  1002ﺗﺮﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﺎل ﻗﺪﯾﻤﯽ
از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت %( 05)ﻣﻮرد  3. اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد 4102ﻫﺎ در ﺳﺎل ﺟﺪﯾﺪﺗﺮﯾﻦ آن
روي رت
1
 1در ﺟﺪول . روي ﻣﻮش اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮد%( 05)ﻣﻮرد  3و  
  .اﻃﻼﻋﺎت ﮐﻠﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ذﮐﺮ ﺷﺪه ﺧﻼﺻﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ
  
اﻃﻼﻋﺎت ﮐﻠﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ذﮐﺮ ﺷﺪه-1ﺟﺪول
ﺷﻤﺎره 
ﻣﻨﺒﻊ
ﺟﻤﻌﯿﺖ ﺳﺎل
ﻣﻮرد 
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮيروش ﮐﺎر
72PSHاﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺎن ﺗﺮك ﻣﻮرﻓﯿﻦﻣﻮش410211
72PSHاﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺎن ﺗﺮك ﻣﻮرﻓﯿﻦﻣﻮش21029
72PSHاﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺎن ﺗﺮك ﻣﻮرﻓﯿﻦﻣﻮش210221
72PSHاﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺎن ﺗﺮك ﻣﻮرﻓﯿﻦ و ﺗﺠﻮﯾﺰ ﻧﺎﻟﻮﮐﺴﺎنرت110231
72PSHاﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺎن آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦاﮐﺴﯽﻣﺘﯿﻠﻦ دي 4و 3ﺗﺮك   رت110241
72PSHاﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺎن ﻗﻄﻊ ﺣﺎد ﻓﻨﻮﺑﺎرﺑﯿﺘﺎل  رت100251
ﺑﻮﯾﺮ اي ﮐﻪ دﯾﻮﯾﺲ ودر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
2
ﻣﻮش  51ﺑﺎ ﺗﺰرﯾﻖ آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ  ﺑﺮ روي  
ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ ﮐﻪ در PSHANR-mاﻧﺠﺎم دادﻧﺪ ﺳﻄﺢ اﻧﻮاع 
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آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ و ﺳﺎﻋﺖ از ﺗﺰرﯾﻖ  61ي ﺑﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ 07PSHاﯾﻦ ﺑﯿﻦ ﺳﻄﺢ 
در دو (. 01)ﺑﺮاﺑﺮ اﻓﺰاﯾﺶ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ  2ﻫﯿﭙﺮﺗﺮﻣﯽ ﻧﺎﺷﯽ از آن ﺑﻪ ﻣﯿﺰان 
ي ﺗﺮك ﻪ در ﺑﯿﻤﺎراﻧﯽ ﮐﻪ در دورهاﺳﭙﺎﻧﯿﺎ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه ﮐﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در 
و ﺳﻄﺢ اﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ در ( 21،11)ﯾﺎﺑﺪ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ 72PSHﻣﻮرﻓﯿﻦ ﻫﺴﺘﻨﺪ 
در ﭘﮋوﻫﺸﯽ در ﺳﻮﺋﺪ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ (. 21)ﻗﻠﺐ و ﺑﻄﻦ ﭼﭗ ﺑﺎﻻﺗﺮ اﺳﺖ 
ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ در ﻣﻌﺮض آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ در ﻣﻮش 07PSHو  72PSHﮐﻪ ﺳﻄﺢ 
  (.31)ﯾﺎﺑﺪ ﮔﯿﺮﻧﺪ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽﻗﺮار ﻣﯽ
ﺑﺤﺚ 
ﭘﺰﺷﮑﯽ، ﻫﺎي روانزﯾﺴﺘﯽ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري-ﺑﻪ ﮔﺴﺘﺮش روﯾﮑﺮد ﻋﺼﺒﯽﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ 
ﭘﺰﺷﮑﯽ ﻋﻤﺪه ﻣﺎﻧﻨﺪ ي ارﺗﺒﺎط اﺧﺘﻼﻻت روانﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﯽ ﻧﯿﺰ در زﻣﯿﻨﻪ
-9)اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ PSHاﻓﺴﺮدﮔﯽ، ﺑﯿﻤﺎري دوﻗﻄﺒﯽ و اﺳﮑﯿﺰوﻓﺮﻧﯽ ﺑﺎ 
ﻫﺎي ﺳﻠﻮﻟﯽ ي ﺑﺰرﮔﯽ از ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦﻫﺎي ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ، ﺧﺎﻧﻮادهﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ. (6
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت زﯾﺎدي . ﻫﺴﺘﻨﺪ ﮐﻪ در ﺑﺴﯿﺎري از ارﮔﺎﻧﯿﺴﻤﻬﺎي زﻧﺪه وﺟﻮد دارﻧﺪ
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺷﻨﺎﺳﯽ ﺑﯿﻤﺎريﺷﻨﺎﺳﯽ و آﺳﯿﺐدر ﺳﺒﺐ PSHدر ﻣﻮرد ﻧﻘﺶ 
-ﻫﺎي ﻗﻠﺒﯽﺗﻮان ﺑﻪ ﻧﻘﺶ آن در ﺑﯿﻤﺎرياز اﯾﻦ ﻣﯿﺎن ﻣﯽ. اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ
ي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﻫﺎي آن ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦﻫﺎي ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﮏ و راﺑﻄﻪﻋﺮوﻗﯽ، ﺑﯿﻤﺎري
ﻫﺎي ﻣﻐﺰ و اﻋﺼﺎب ﻧﯿﺰ از اﯾﻦ ﻗﺎﻋﺪه ﻣﺴﺘﺜﻨﯽ ﻧﺒﻮده ﺑﯿﻤﺎري(. 81- 02)ﻧﺎم ﺑﺮد 
ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه . (11،01)و ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﯽ ﻧﯿﺰ در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ 
: ﻫﺎي آنﺟﺴﺘﺠﻮي ﻣﻨﺎﺑﻊ اﻧﮕﻠﯿﺴﯽ و رﻓﺮﻧﺲ
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:ﻫﺎي آنﺟﺴﺘﺠﻮي ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻓﺎرﺳﯽ و رﻓﺮﻧﺲ
4
71: ﺧﻼﺻﻪ ﻣﻘﺎﻻت ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ
01: ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﺘﻦ ﮐﺎﻣﻞ7:ﻣﻘﺎﻻت ﻧﺎﻣﺮﺗﺒﻂ 
1: ﻣﻘﺎﻻت ﻏﯿﺮ اﻧﮕﻠﯿﺴﯽ و ﻓﺎرﺳﯽ
ﻣﻘﺎﻻت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ﻣﻮرد ﺳﺎﯾﺮ اﻧﻮاع 
3: ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ
6: ﻣﻘﺎﻻت وارد ﺷﺪه ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﯿﻔﯽ
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ﺑﺎ وزن ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ ﭘﺎﯾﯿﻦ در ﻧﻘﻞ و  PSHو ﺳﺎﯾﺮ اﻧﻮاع  72PSHاﺳﺖ ﮐﻪ 
ﺪاﺗﯿﻮ از اﻧﺘﻘﺎﻻت درون ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻧﻘﺶ دارﻧﺪ و در ﺟﺮﯾﺎن اﺳﺘﺮس اﮐﺴﯿ
 3esapsacرﻫﺎﯾﺶ ﺳﯿﺘﻮﮐﺮوم از ﻣﯿﺘﻮﮐﻨﺪري ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﻧﻤﻮده، ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
 72PSH. (51)ﺷﻮﻧﺪﮐﺮده و ﻣﺎﻧﻊ آﺳﯿﺐ ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻣﯽ ﺳﺮﮐﻮبرا  9و 
و  87reS، 51reS)ﺑﺎﺷﺪ داراي ﺳﻪ ﻗﺴﻤﺖ ﻓﺴﻔﺮﯾﻼﺳﯿﻮن ﻋﻤﺪه ﻣﯽ
ﻓﺴﻔﺮﯾﻠﻪ داراي  72PSHﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪد ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ و ﭘﮋوﻫﺶ( 28reS
(. 61)ﻫﺎ اﺳﺖ ﺷﻨﺎﺳﯽدر ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺴﯿﺎري از آﺳﯿﺐ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ ﺳﻠﻮﻟﯽ
ﮐﻮرﺗﯿﮑﺎل ﻣﻐﺰ در  يدر ﻧﺎﺣﯿﻪ 72PSHﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ ﮐﻪ يدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
اي ﮐﻪ اﺧﯿﺮا در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. (71)ﺷﻮدﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﯽ( ﻣﺜﻼ ﺗﺸﻨﺞ)ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ اﺳﺘﺮس 
ﺑﺎ ﺑﺮوز ﺳﺎﯾﮑﻮز و ﻧﯿﺰ ﭘﺎﺳﺦ  PSHﮐﻪ  ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪههدر ﮐﺮه اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
 882در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . اﺳﮑﯿﺰوﻓﺮﻧﯽ ارﺗﺒﺎط داردﺑﻪ درﻣﺎن در ﺑﯿﻤﺎران دﭼﺎر 
ﻓﺮد ﺳﺎﻟﻢ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺷﺪﻧﺪ و ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ ﮐﻪ وﺟﻮد  182اﺳﮑﯿﺰوﻓﺮن ﺑﺎ ﺑﯿﻤﺎر 
آﮔﻬﯽ ﺑﺪﺗﺮي ﻫﻤﺮاﻫﯽ دارد اﺳﮑﯿﺰوﻓﺮن ﺑﺎ ﭘﯿﺶدر ﺑﯿﻤﺎران  07PSH
اد ﮐﻪ در ﻃﯽ درﻣﺎن دﯾﮕﺮ در آﻟﻤﺎن ﻧﺸﺎن د يﯾﮏ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ(.81)
اﻓﺰاﯾﺶ  ﻫﺎ ﻋﻠﯿﻪ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽﺑﺎديﻧﻮروﻟﭙﺘﯿﮏ ﻣﯿﺰان اﺗﻮآﻧﺘﯽ
ﺗﻮاﻧﺪ در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ درﻣﺎن ﻣﯽ 06PSHﯾﺎﺑﺪ و ﻣﯿﺰان اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ در ﻣﯽ
در ﺑﺮﺧﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن (. 91)اﺳﮑﯿﺰوﻓﺮن ﻧﻘﺶ ﻣﻬﻤﯽ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﯿﻤﺎران 
ﻟﮑﻮﻟﯽ ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺑﺎ وزن ﻣﻮ PSHو ﺳﺎﯾﺮ اﻧﻮاع  72PSHداده ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ 
در ﻧﻘﻞ و اﻧﺘﻘﺎﻻت درون ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻧﻘﺶ دارﻧﺪ و در ﺟﺮﯾﺎن اﺳﺘﺮس 
اﮐﺴﯿﺪاﺗﯿﻮ از رﻫﺎﯾﺶ ﺳﯿﺘﻮﮐﺮوم از ﻣﯿﺘﻮﮐﻨﺪري ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﻧﻤﻮده، ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
- 32)ﺷﻮﻧﺪ را ﺳﺎﭘﺮس ﮐﺮده و ﻣﺎﻧﻊ آﺳﯿﺐ ﺳﻠﻮﻟﯽ ﻣﯽ 9و  3esapsac
ﻓﺴﻔﺮﯾﻠﻪ داراي  72PSHﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪد ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﭼﻨﯿﻦﻫﻢ(. 12
 (. 51)اﺳﺖ ﻫﺎﺷﻨﺎﺳﯽآﺳﯿﺐدر ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺴﯿﺎري از  ﻣﺤﺎﻓﻆ ﺳﻠﻮﻟﯽﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﺳﺎﻋﺖ از ﺗﺰرﯾﻖ 61يﺑﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ 07PSHﺳﻄﺢ  ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪه ﮐﻪ
دﻫﺪﻧﺸﺎن ﻣﯽﺑﺮاﺑﺮ اﻓﺰاﯾﺶ  2ن ﺑﻪ ﻣﯿﺰان آﻣﻔﺘﺎﻣﯿﻦ و ﻫﯿﭙﺮﺗﺮﻣﯽ ﻧﺎﺷﯽ از آ
 ﻣﺜﻼ)ﮐﻮرﺗﯿﮑﺎل ﻣﻐﺰ در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ اﺳﺘﺮس  يدر ﻧﺎﺣﯿﻪ 72PSHو  (01)
در اﺳﭙﺎﻧﯿﺎ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ ﮐﻪ  ﯽدر ﭘﮋوﻫﺸ(. 02)ﺷﻮد ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﯽ( ﺗﺸﻨﺞ
ﺳﯿﺘﻮاﺳﮑﻠﺖ اﺳﺘﺮوﮔﻠﯿﺎل را ﺗﺜﺒﯿﺖ ﻧﻤﻮده و در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ اﺳﺘﺮس  PSH
در ﺑﺮﺧﯽ ﻣﻘﺎﻻت دﯾﮕﺮ ﺑﻪ (. 22)ﻧﻤﺎﯾﺪاﮐﺴﯿﺪاﺗﯿﻮ ﻧﻘﺶ ﻣﻮﺛﺮي اﯾﻔﺎ ﻣﯽ
ﻧﻘﺶ اﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ در ﺑﺎزﺳﺎزي ﺑﺎﻓﺖ ﻣﻐﺰي ﭘﺲ از آﺳﯿﺐ اﯾﺴﮑﻤﯿﮏ در 
 PSHاﻧﺪ ﮐﻪ ﺗﺠﻮﯾﺰﺑﺮﺧﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن داده(. 41)اﻧﺪ ﻧﻮزادان ﭘﺮداﺧﺘﻪ
ﻫﺎي ﺗﻮاﻧﺪ در ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﻋﻮارض در ﺳﮑﺘﻪﻣﯽﻓﺴﻔﺮﯾﻠﻪ ﻧﻮﺗﺮﮐﯿﺐ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺿﺮورت اﻧﺠﺎم  (.12)اﯾﺴﮑﻤﯿﮏ ﻣﻐﺰي ﻣﻮﺛﺮ ﺑﺎﺷﺪ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺟﻬﺖ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﻧﻘﺶ اﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ و ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺴﺎﻧﯽ در 
ﻣﺸﻬﻮد اﺳﺖ و ﯾﮑﯽ از  72PSHﺑﯿﺎن ي ارﺗﺒﺎط ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد و زﻣﯿﻨﻪ
ﻫﺎي اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﻋﺪم وﺟﻮد ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺴﺎﻧﯽ در اﯾﻦ ﺗﺮﯾﻦ ﻣﺤﺪودﯾﺖﻣﻬﻢ
  .ﺑﻮد زﻣﯿﻨﻪ
  ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪ
ﭘﺰﺷﮑﯽ، ﻫﺎي ﺷﻮك ﺣﺮارﺗﯽ در اﺧﺘﻼﻻت روانﻧﻘﺶ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
( 72PSH)اي از آن ﺑﺎ وزن ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ ﮐﻢ ﻫﺎ و ﮔﻮﻧﻪﻫﻨﻮز ﻧﻘﺶ دﻗﯿﻖ آن
ﺷﻮد و اﯾﻦ ﮐﻪ ﻧﻘﺶ زا ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﯽرﺳﺪ در ﺷﺮاﯾﻂ اﺳﺘﺮسﮐﻪ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
ﮐﻨﻨﺪﮔﯽ دارد، ﻣﺸﺨﺺ ﻧﺸﺪه اﺳﺖ ﻟﺬا ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ دﻗﯿﻖ ﻋﻤﻠﮑﺮد ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ
درﻣﺎن اﺧﺘﻼﻻت ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد و ﺗﻮاﻧﺪ در اﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ ﻣﯽ
ي اﻧﺴﺎﻧﯽ دﻗﯿﻘﯽ در ﭼﻨﯿﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻫﻢ. ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﻋﻮارض آن ﻣﻮﺛﺮ ﺑﺎﺷﺪ
  .اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ ﻻزم اﺳﺖ
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